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SAMENVATTING.
In Neder land st ierven in 1975 c i rca 1250 personen aan een pancreascarcinoom.
. h ' ^ h i - - h 6  n i h ^ , 6 = + i t i s  k o m t  n a a r  S c h a t t i n c  h i i  e i r c a  ? O O  n . f i a h f F n  n a r  i a a r
voo r  ( hoo fds tuk  I ) .
De  p rognose  voo r  pa t i 6n ten  me t  een  panc reasca rc i noom i s  s l ech t ;  de  66n jaa rs -
over leving bedraagt s lechts rond de 8%. Deze prognose is vooralsnog onafhan-
ke l i j k  van  de  t he rap ie .  Een  ve rbe te r i ng  van  de  p rognose  moeL  gezoch t  wo rden
i h  6 A ^  r , t ^ ^ ^ + ;  i 4 i - ^  d i A d n o q a :  s l e c h t q  d a n  b e s f a a f  F r  k a n s  o n  e e n  C u f a t i e v e
n n a r l 1 - i a \ / a  l . h a r a n i o  R i  i  h a i -  e l - a l l a n  r r : n  d a  d i : a n a c e  n a o m f  d a  r : d i n d i : d n ^ < -u + s Y r r v u v
t iek een centra le p laats in.
Het doel  van deze dissertat ie (hoofdstuk I1)  is  na te gaan welke meLhoden van
rad iod iagnos t i ek  he t  mees t  e f f ec t i e f  z i j n  om een  panc reasca rc i noom o f  een
chronische pancreat i t is  vast  te ste l len.  Tevens wordt  nagegaan welke methoden
gebruikt  kunnen worden om het  therapeut ische bel-e id te bepalen.
In hoofdstuk I I f  ! , /ordt  een korte u i teenzet t ing gegeven over de aet io logie,  symp-
tomatologie,  k l in ische diagnost iek,  pathologische anatomieende therapeut i -
sche mogel i jkheden van het  pancreascarcinoom ende chronische pancreat i t is ,
Hoofdstuk IV behandelt de anatomie voor zover deze van belanq is voor de ra-
diodiagrnost iek .
De verschi l lende methoden van radiodiagnost iek die in de Ioop der t i jden z i jn
en worden toeqepast  om een aandoening van het  pancreas aan te tonen, worden
in hoofdstuk V beschreven aan de hand van de l i teratuur.  De mogel i jkheden van
de verschillende rnethoden worden aangegeven. Aan de hand. van deze gegevens
wordt  een onderzoekschema opgesteld.
In hoofdstuk VI h/orden voor elke onderzoeknethode de resultaten nagegaan bij
de pat ienten die in het  Academisch Ziekenhuis Groningen werden onderzocht
wegens het  vermoeden op een pancreasl i jden.  Deze resul taten worden vergele-
ken met de resuf taten zoals d ie door verschi l lende ond.erzoekers in de l i te-
ratuur worden vermeld.  Bi j  20 pa: idnten werden prospect ief  verschi l . l -ende me-
thoden met e lkaar vergeleken.
Ui t  deze resul taten wordt  een def in i t ief  onderzoekschema afgele id (hoofd-
s tuk  V I I ) ,  waa r i n  de  echog ra f i e  en  de  ERCP de  be lang r i j k s te  p l aa t s  i nnemen .
Voor de bepal ing:  van de operabi l i te i t  b l i jk t  de ar ter ioq ' raf ie een essent ie le
onderzoekmethode te z i jn,  Computertomograf ie na een goed geslaagde echogra-
f ie b l i jk t  volgens deze onderzoekresul taten niet  meer z invol  te z i jn,  noch
voor de pr j -maire d iagnose, noch voor de bepal ing van de mogel i jkheid tot
^ n a r a f i  a v a  f h a r ^ ^ i  6
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